
D.O.S. Valthe                        www.dosvalthe.nl 

Gymnastiek & Volleybalvereniging 
 

Afmeldingsformulier  
 

Hierbij zeg ik het lidmaatschap op,  per ingang van: _______________ 

 

Voornaam: _______________________________  

 

Naam:  ____________________________ 

 

Straat:  ____________________________ Huisnr: _______ 

 

Postcode:        _________ Plaats:  __________________ 

 
Is er een reden voor de opzegging die u graag wil vermelden?: 

 

 

 

 
 

Formulier inleveren bij de leiding of zenden aan de ledenadministratie van D.O.S. Valthe, 

 Jan Eefting 

Hol Esstraat 4 

 7872 RC Valthe 

 turnen@dosvalthe.nl of  

  

 
                   Ondergetekende trekt hierbij de machtiging in die is verleend aan 

 

  Naam  :  D.O.S. Valthe 

  Adres  :  Hol esstraat 4 

  Postcode :  7872 RC  Woonplaats : Valthe 

  Land  :  Nederland  Incassant ID : NL71ZZZ400461580000

   

    Om van/zijn haar bankrekening af te schrijven wegens 

  Kenmerk machtiging :  turn 23-… 

  Wegens  :  Contributie 

 

Naam  : ………..…………………………………………..………………………….……………………………………. 

Adres  : ………..…………………………………………..………………………….……………………………………. 

Postcode : ……………….……. Woonplaats : ………………………………………………. 

Rekeningnummer (IBAN)  : ………………………………………………  Bank identificatie (BIC): ………….…. 

Plaats en Datum      : ……………………………………………....….. Handtekening : 

 
 

 


